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3) 正常血清中に含まれる R.F.を吸着する物
質はその大部分が r-Globulin屑に含まれて居り，
リウマチ血清lこは ζれを欠いている。 
5) 	 選延アルツス現象知見補遺
千大大学院久末通生
遷延アルツス現象において，感作よりアノレツス現
象惹起までの期聞によって，組織像が著しく異るこ
とを認めた。即ち，感作を開始すると同時にアルツ
ス現象を惹起させるとその組織像は遷延せる急性炎
性細胞浸潤によって特徴づけられた。感作後 30日
よりはじめた遷延アルツス現象では肉芽の増生が旺
盛で，時間が経つと増生した肉芽は癒痕化を示し
7こd 一方，感作日数が 150日以後のウサギの遷延ア
Jレツス現象では浮腫膨化が強く，これはやがて硬化
に陥った。 
6) 桜ケ丘育成園における脳性麻庫児の起立及び
歩行訓練について
桜ケ丘育成園林 国春 
の活動が充進する事を確認し，この充進状態をH波
の振巾の変化として，叉回復曲線の右方移動として
数量的に表示し，且っこれが動物実験でみられる 
Post-tetanic Potentiation K相当することを証明
した。
次lζ，この現象を臨床面に応用するととを企図
し，脊髄前角運動神経細胞の疾患である急性灰白髄
炎の後遺症に対し検討を加え，運動神経細胞が機能
低下を起している症例において，著明な Post-teta-
nic Potentiationを認め，求心性神経に強縮刺激を
繰り返す事により経目的，蓄積的に麻痔筋のの機能
改善が期待しうることを確認した。
之等より叉， Post-tetanic Potentiationが脊髄 
運動神経細胞疾患に対する一つの新しい治療的意義 
を有することを認めるものである。
8) 	 神経筋接合部に対する誘発筋電図学的研究
千大整形富田 裕
近来筋電図学の発展l乙伴い，神経筋接合部に対し
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桜ケ丘育成園に於いて行われている起立及び歩行
訓練に就き実際的な面を報告する。
1. 頭部の安定 
2. 起き上り，そり返り訓練 
3. 下肢・伸展訓練 
4. 胡坐訓練 
5. 這行訓練 
6. 膝歩行訓練 
7. 起立練習用固定装具による訓練 
8. 平行棒における訓練 
9. 起立練習机における訓練 
10. 歩行訓練
以上を，児童の運動能力に応じた部位より始め徐
々に高度な方向へ進めて行くのである。 
7) 	 脊髄性小児麻庫治療の知見補遺
千大大学院立岩正孝
医学エレクトロニクスの進歩K伴ない神経筋系の
機序は逐一明確にされつつある。
私は筋紡錘l乙由来する人体求心性神経に強縮刺激
を加える事により，その神経の作る単シナプス反射 
1) 正常人では 250~50msec 刺激間隔にて fac-
ilationを， 30~25msec では，初め facilitation
すく1ζdepressionを，以下の刺激間隔では最初か
ら depressionを呈する。 
2) ワゴスチグミンを用い終板電位を高めると 
facilitatioriは消失し，二発自は depression以後
正常の facilitationを呈する。 
3) クラーレを作用させると， facilitationは消
え最初から depressionとなる。 
4) 比較的新鮮な脊髄性小児麻痔患者22例に検
査を施行した所，新鮮例では全て最初から depres-
sionを示し， 軽症例及び 1年以上経過例では略正
常と同様の型を示した。
以上の結果より，脊髄性小児麻痔患者に於ては，
初期には神経筋接合部の不全のある事を知り，叉こ
の時期比於ては:ワゴスチグミン，ガランタミン，
強縮刺激等，理学，薬物学療法の有効な事が判つ
た。
